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 Perawat yang didominasi oleh wanita secara otomatis memikul peran ganda yaitu tanggung 
jawab terhadap keluarga dan pekerjaannya. Terjadinya konflik antar kedua peran tersebut akan 
berujung pada penurunan kinerja perawat. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui apakah ada 
hubungan konflik peran ganda dengan kinerja perawat di RSUD Daya Kota Makassar. Penelitian ini 
merupakan cross sectional study dan metode pengambilan sampel menggunakan  purposive sampling. 
Sampel dalam penelitian ini perawat wanita RSUD Daya Kota Makassar yang berjumlah 53 orang. 
Hasil penelitian yang diperoleh nilai signifikansi variabel konflik pekerjaan-keluarga adalah 0,001 
(p<0,05) dan nilai signifikansi  variabel konflik keluarga-pekerjaan adalah 0,004 (p<0,05), sehingga 
bila ditarik kesimpulan terdapat hubungan antara konflik pekerjaan-keluarga dan konflik keluarga-
pekerjaan dengan kinerja khususnya pada perawat wanita yang bekerja di RSUD Daya Kota Makassar 
yang menjadi sampel pada penelitian ini. Semakin tinggi tingkat konflik peran ganda seseorang maka 
akan semakin rendah kinerjanya. Dengan temuan di atas hendaknya instansi yang terkait 
meminimalisir tingkat konflik peran ganda pada perawat agar dapat memberikan pelayanan yang lebih 
prima terhadap pasien. 
Kata Kunci : Konflik Peran ganda, Kinerja. 
 
ABSTRACT 
Nurses who dominated by women automatically assume the dual role, responsibility towards 
her family and her work. A conflict between the two roles will decrease the levels of work 
performance. This study aims to determine whether there is a relationship of dual role conflict with 
job performance of RSUD Daya Makassar’s nurses. This research is cross sectional study and the 
sampling method uses purposive sampling. The sample are the females nurses who work in RSUD 
Daya Makassar as many as 53 respondents. The results obtained significant value of work-to-family 
conflict is 0,001 (p<0,05) and significant value of family-to-work conflict is 0,004 (p<0,05), so that we 
can conclude there is relationship between work-to-family conflict and family-to-work conflict with job 
performance especially female nurses working in RSUD Daya Makassar. The higher dual role conflict 
can dicrease the levels of work performance. According to the result of research, recomanded to 
Hospital in order to minimize the level of dual role conflict of nurse to provide the better service 
excellence to patients. 




Seiring dengan pertumbuhan ekonomi dan  meningkatnya kebutuhan akan sandang, 
pangan dan papan, mendorong perempuan berperan aktif dalam sektor publik. Sumbangan 
wanita dalam pembangunan ekonomi dapat dilihat dari partisipasi wanita dalam angkatan 
kerja. Di Indonesia, jumlah angkatan kerja wanita yang aktif meningkat dari 36.871.239 pada 
tahun 2000 menjadi 46.509.689 pada tahun 2012 (BPS, 2000&2012). Hal ini menunjukan 
bahwa secara kuantitas, pekerja wanita merupakan faktor tenaga kerja yang sangat potensial. 
Menurut Susanto (2009), wanita karir  khususnya yang sudah berkeluarga, secara 
otomatis memikul peran ganda, baik di lingkungan pekerjaan maupun di lingkungan 
keluarganya. Konflik peran sering timbul ketika salah satu dari peran tersebut menuntut lebih 
atau membutuhkan lebih banyak perhatian. Tidak dipungkiri, konflik ini menimbulkan 
berbagai masalah yang mempengaruhi kehidupan keluarga dan pekerjaan wanita karir 
tersebut. Di satu sisi mereka dituntut untuk bertanggung jawab dalam mengurus dan membina 
keluarga secara baik, di sisi lain sebagai seorang pekerja, mereka dituntut pula untuk bekerja 
sesuai dengan standar kinerja dengan menunjukkan performa kerja yang baik. Namun, tak 
semua dari mereka sukses membangun keduanya, karena belum berhasil menyelaraskan peran 
dalam pekerjaan dengan peran dalam keluarga, yang berujung pada terjadinya konflik peran 
ganda. Menurut Greenhaus dan Bautell (1985), konflik peran ganda terdiri dari: konflik 
pekerjaan-keluarga, bercampurnya masalah pekerjaan pada keluarga dan konflik keluarga-
pekerjaan, bercampurnya masalah keluarga pada pekerjaan. 
Dengan intensitas peran ganda yang tinggi, seorang ibu yang bekerja akan mengalami 
penurunan pada kinerjanya karena ibu bekerja akan mengalami depresi, peningkatan stress, 
peningkatan keluhan fisik dan tingkat energi yang rendah. Hasil penelitian terdahulu 
menunjukkan banyak konsekuensi negatif yang disebabkan oleh konflik peran ganda yang 
dijalani oleh seseorang, tidak hanya berakibat pada dirinya sendiri tapi juga berakibat pada 
sikap kerja, keluarga, dan kehidupan sosialnya. Penelitian yang dilakukan Juariyah (2006) 
menemukan bahwa konflik pekerjaan-keluarga berpengaruh secara signifikan terhadap 
perilaku withdrawal yang meliputi keterlambatan, absensi, dan turnover. Dalam penelitian 
yang dilakukan Lee dan Ling (2001) dinyatakan bahwa konflik pekerjaan-keluarga dapat 
mempengaruhi kebahagian diri, kepuasan kerja, kepuasan atas pernikahan, dan kepuasan 
hidup. Rismayanti (2008) dalam penelitiannya menyimpulkan adanya hubungan negatif yang 
sangat signifikan antara konflik peran ganda dengan motivasi kerja pada wanita karir yang 
telah berkeluarga. 
Seorang perawat yang mempunyai peran ganda, tentunya merupakan hal yang  sangat 
berat, karena dibutuhkan konsentrasi tinggi serta tingkat emosional yang tinggi pula. Ini juga 
terkait dengan pelayanan pada pasien yang harus dilaksanakan semaksimal mungkin. Apabila 
tidak mampu melayani pasien secara maksimal, maka pasien dan keluarganya akan merasa 
tidak puas dengan kinerja yang diberikannya.  
Permasalahan kinerja merupakan permasalahan mendasar yang akan selalu dijumpai 
dalam manajemen rumah sakit, maka dari itu manajemen RS harus mengetahui faktor-faktor 
apa saja yang menyebabkan kinerja perawat tidak dapat maksimal. Menurut Gibson dalam 
Ilyas (2001), kinerja dipengaruhi oleh beberapa hal, salah satunya adalah faktor psikologis 
yang terdiri dari persepsi, peran, sikap, kepribadian, motivasi, dan kepuasan kerja. Faktor 
psikologis didalamnya tercakup pula konflik peran, dalam hal ini peran ganda pada perawat 
wanita yang sudah menikah. 
 
BAHAN DAN METODE 
Penelitian ini dilaksanakan di Rumah Sakit Umum Daya Makassar mulai tanggal 3 
Desember - 24 Desember 2013. Jenis penelitian ini menggunakan survey analitik dengaan 
rancangan Cross Sectional Study.  Populasi dalam  penelitian ini adalah tenaga paramedis 
perawat wanita yang ada di RSUD Daya Kota Makassar yang berjumlah 123 orang. Teknik 
pengambilan sampel dalam penelitian ini menggunakan  Purposive Sampling. Dalam hal ini 
pengambilan sampel dilakukan dengan mempertimbangkan kriteria responden. Adapun 
kriteria responden yaitu ; perawat yang bekerja di RSUD Daya Kota Makassar (PNS dan Non 
PNS) yang melaksanakan tugas fungsional keperawatan, tercatat sebagai tenaga keperawatan 
pada saat penelitian dilaksanakan, dan perawat wanita yang telah menikah dan memiliki anak. 
Sampel dalam penelitian ini berjumlah 61 responden, namun sampel yang berhasil diperoleh 
oleh peneliti yaitu 53 responden. Hal ini dikarenakan 8 responden yang tidak bersedia 
diwawancarai karena sibuk dengan pekerjaannya. Pengumpulan data dilakukan melalui 
wawancara langsung dengan responden menggunakan kuesioner. Data yang telah 
dikumpulkan ditabulasi dan diinput kemudian dianalisis dengan program SPSS18 for 
windows. Analisis data dilakukan menggunakan uji statistik Chi Square Test dengan tingkat 
kemaknaan p < 0.05, jika nilai p < 0.05 maka Ho ditolak dan Ha diterima. Selain itu 
digunakan uji phi dan cramer untuk mengetahui ada tidaknya dan seberapa besar hubungan 
antara variabel independen dengan variabel dependen. Hasil analisis disajikan dalam bentuk 
tabel yang dijelaskan dengan narasi. 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
Hasil 
 Presentase responden dengan kelompok umur terbanyak adalah kelompok umur 21-30 
tahun dengan jumlah 29 responden (54,7%), sedangkan yang terendah berada pada kelompok 
umur 41-49 tahun sebanyak 4 responden (7,5%). Selanjutnya, responden dengan pendidikan 
terakhir DIII Keperawatan lebih dominan dengan jumlah 34 responden (64,2%). Sedangkan 
responden dengan pendidikan SPK/SPR memiliki jumlah paling sedikit yaitu 2 reponden 
(3,8%). Terdapat 31 responden atau sebesar 58,5% yang mempunyai lama kerja < 5 tahun. 
Sebagian besar responden masih berstatus sebagai Non PNS yaitu sebanyak 33 responden 
(62,3%), dan hanya 20 responden (37,7%) yang berstatus sebagai PNS (Tabel 1) 
Sebagian besar responden memiliki satu anak dan dua anak yang masing-masing 
sebanyak 21 responden (39,6%) dan 20 responden (37,7%). Sedangkan yang memiliki empat 
anak hanya sebanyak 3 responden (5,7%). Selanjutnya, presentase terbesar yaitu responden 
yang memiliki anak terakhir dengan usia 0-4 tahun sebanyak 38 responden (71,7%) (Tabel 1) 
Responden dengan tingkat konflik pekerjaan-keluarga tinggi di RSUD Daya Kota 
Makassar sebanyak 28 responden (52,8%), sedangkan responden dengan tingkat konflik 
pekerjaan-keluarga rendah sebanyak 25 responden (47,2%). Selanjutnya untuk variabel 
konflik keluarga-pekerjaan, responden dengan tingkat konflik pekerjaan-keluarga rendah yaitu 
sebanyak 29 responden (54,7%), sedangkan responden dengan tingkat konflik pekerjaan-
keluarga tinggi hanya sebanyak 24 responden (45,3%). Responden yang memiliki kinerja baik 
mendominasi yaitu sebanyak 28 responden (52,8%), sedangkan responden yang memiliki 
kinerja kurang baik sebanyak 25 responden (47,2%) (Tabel 1). 
Hasil tabulasi silang menunjukkan bahwa dari 28 responden dengan tingkat 
konflik pekerjaan-keluarga tinggi, terdapat 20 responden (71,4%) yang memiliki kinerja 
kurang baik dan hanya 8 responden (28,6%) yang memilikii kinerja yang baik. Selanjutnya, 
dari 25 responden dengan tingkat konflik pekerjaan-keluarga rendah, terdapat 20 responden 
(80%) yang memiliki kinerja baik dan 5 responden (47,2%) yang memiliki kinerja kurang 
baik (Tabel 2). Hasil uji statistik dengan meggunakan uji chi-square diperoleh nilai p = 0,001 
lebih kecil dari α = 0,05 (p <0,05) yang berarti Ho ditolak. Hal ini berarti ada hubungan antara 
konflik peran ganda melalui konflik pekerjaan-keluarga (work-to-family conflict) dengan 
kinerja perawat. Untuk mengetahui kekuatan hubungan antara konflik pekerjaan-keluarga 
dengan kinerja perawat diperoleh nilai 𝜑 =- 0,514 yang berarti hubungan kuat, dan nilai 
minus memiliki arti bahwa semakin tinggi konflik pekerjaan-keluarga maka semakin rendah 
kinerja perawat tersebut. 
Selanjutnya hasil tabulasi silang konflik keluarga-pekerjaan dengan kinerja 
menunjukkan bahwa dari 24 responden dengan tingkat konflik keluarga-pekerjaan tinggi, 
terdapat 17 responden (70,8%) yang memiliki kinerja kurang baik dan hanya 7 responden 
(29,2%) yang memiliki kinerja yang baik. Selanjutnya, dari 29 responden dengan tingkat 
konflik pekerjaan-keluarga rendah, terdapat 21 responden (72,4%) yang memiliki kinerja baik 
dan 8 responden (27,6%) yang memiliki kinerja kurang baik (Tabel 2). Hasil uji statistik 
dengan meggunakan uji chi-square diperoleh nilai p = 0,004 lebih kecil dari α = 0,05 (p 
<0,05) yang berarti Ho ditolak. Hal ini berarti ada hubungan antara konflik peran ganda 
melalui konflik keluarga-pekerjaan (family-to-work conflict) dengan kinerja perawat. 
Kekuatan hubungan antara konflik keluarga-pekerjaan dengan kinerja perawat diperoleh nilai 
𝜑 = -0,431 yang berarti hubungan sedang, dan nilai minus memiliki arti bahwa semakin 
tinggi konflik keluarga-pekerjaan maka semakin rendah kinerja perawat tersebut. 
 
Pembahasan 
Jika dilihat berdasarkan kelompok umur, maka yang terbanyak adalah kelompok umur 
21-30 tahun. Pada interval usia tersebut berarti responden didominasi oleh ibu-ibu muda. 
Selain itu, berdasarkan usia anak terakhir, banyak responden memiliki anak terakhir dengan 
rentang usia 0-4 tahun. Ibu muda atau ibu yang memiliki anak balita cenderung memilih 
keluarga sebagai prioritas di atas karier. Meski begitu, para ibu muda tetap memiliki dilema, 
sekalipun menjadikan keluarga sebagai prioritas, tuntutan ekonomi dan pekerjaan membuat 
mereka tetap harus bekerja full time. 
Dilihat dari segi pendidikan, sebagian besar responden berpendidikan DIII 
Keperawatan dan dari masa kerja didominasi oleh responden dengan masa kerja < 5 tahun. 
Hal ini memungkinkan responden untuk meningkatkan pengetahuan dan keterampilan melalui 
pendidikan keperawatan yang lebih tinggi lagi dalam melaksanakan standar asuhan 
keperawatan. Hidayat (2009) mengemukakan bahwa pendidikan merupakan beberapa  faktor 
yang menjadi dasar untuk melaksanakan tindakan pelayanan keperawatan yang professional. 
Selain itu, Christine (2010) mengatakan masa kerja dapat memberi pengalaman sehingga 
makin lama orang bekerja dapat makin cakap dan terampil di bidang pekerjaan itu, jadi 
pengalaman yang diperoleh selama masa bekerja besar artinya dalam peningkatan 
kemampuan kerja pegawai. 
Hasil penelitian diperoleh bahwa ada hubungan yang bermakna antara konflik 
pekerjaan-keluarga dengan kinerja perawat dalam melaksanakan asuhan keperawatan di 
RSUD Daya Kota Makassar. Konflik pekerjaan-keluarga dapat timbul dikarenakan urusan 
pekerjaan mencampuri urusan keluarga. Misalnya banyaknya waktu yang dicurahkan untuk 
menjalankan pekerjaan menghalangi seseorang untuk menjalankan kewajibannya di rumah 
dan akhirnya akan menimbulkan konflik yang akan menurunkan kinerjanya. Konflik 
pekerjaankeluarga pada karyawan yang telah menikah dan mempunyai anak dapat di 
definisikan sebagai bentuk konflik peran dimana tuntutan dari peran pekerjaan kurang dapat 
di penuhi karena pada saat yang sama seseorang berusaha memenuhi tuntutan peran yang lain. 
Hasil penelitian ini memperkuat penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Frone et 
al (1994) yang menyatakan bahwa konflik pekerjaan-keluarga menjelaskan terjadinya 
benturan antara tanggung jawab pekerjaan di tempat kerja atau kehidupan pekerjaan dengan 
tanggung jawab pekerjaan dirumah. Menurut Frone, karyawan yang mengalami tingkat 
konflik pekerjaan-keluarga tinggi melaporkan menurunnya kinerja karena merasa lebih 
dikuasai oleh pekerjaannya yang mengakibatkan karyawan tidak bisa memenuhi tanggung 
jawab keluarganya, karena mengurangi kualitas kehidupan keluarganya. 
Indriyani (2009) dalam penelitiannya mengemukakan hipotesis “konflik pekerjaan-
keluarga berpengaruh negatif terhadap kinerja perawat wanita rumah sakit” dapat diterima. 
Menurutnya hasil penelitiannya, indikator konflik komitmen dan tanggung jawab terhadap 
keluarga merupakan indikator yang paling dominan dari konflik pekerjaan-keluarga. Hal 
tersebut bermakna bahwa konflik komitmen dan tanggung jawab terhadap keluarga 
merupakan kunci nilai dalam konflik pekerjaan-keluarga. Fakta ini menunjukkan bahwa 
semakin tinggi konflik pekerjaan-keluarga maka akan mengurangi kinerja perawat wanita 
rumah sakit. 
Namun dalam penelitian ini juga menunjukkan sebanyak 8 responden (28,6%) dengan 
konflik pekerjaan-keluarga tinggi namun memiliki kinerja yang baik. Hal ini dapat dijelaskan 
berdasarkan pendapat Van Dyne dalam Yavas et al., (2008) yang menyatakan bahwa orang 
yang mengalami konflik interpersonal dan ketegangan di tempat kerja cenderung fokus pada 
aktivitas kerja mereka untuk melindungi diri dari ketegangan lebih lanjut dan untuk mampu 
mencapai tingkat kinerja yang lebih tinggi. 
Hasil penelitian diperoleh bahwa ada hubungan yang bermakna antara konflik 
keluarga-pekerjaan dengan kinerja perawat dalam melaksanakan asuhan keperawatan di 
RSUD Daya Kota Makassar. Berdasarkan hasil penelitian tersebut di atas, dapat disimpulkan 
bahwa semakin tinggi konflik keluarga-pekerjaan perawat, maka akan semakin tinggi 
kinerjanya dalam  melaksanakan asuhan keperawatan.  
Konflik keluarga-pekerjaan mengacu pada suatu bentuk konflik peran yang pada 
umumnya tuntutan waktu untuk keluarga, dan ketegangan yang diciptakan oleh keluarga 
mengganggu tanggung jawab karyawan terhadap pekerjaan (Natemeyer et al, dalam Yavas et 
al., 2008). Konflik keluarga-pekerjaan terjadi karena peran seseorang dalalam keluarga 
menyebabkan susah untuk berpartisipasi pada perannya di tempat kerja dan dapat 
mempengaruhi kinerjanya. 
Dalam penelitian Aminuddin et al (2013), dinyatakan variabel konflik keluarga-
pekerjaan mempunyai pengaruh signifikan negatif terhadap kinerja perawat wanita RSUD 
Syarambu,  semakin rendah tingkat konflik keluarga-pekerjaan, maka semakin tinggi tingkat 
kinerja begitu juga sebaliknya. Hasil penelitian ini juga sesuai dengan penelitian Indriyani 
(2009) yang menyimpulkan bahwa hipotesis “konflik keluarga-pekerjaan berpengaruh negatif 
terhadap kinerja perawat wanita rumah sakit” dapat diterima. Indriyani mengemukakan 
indikator campur tangan pekerjaan merupakan indikator yang paling dominan dari konflik 
pekerjaan-keluarga.  
Sesuai dengan wawancara yang dilakukan dengan salah seorang perawat wanita, 
mereka menjelaskan bahwa tanggung jawabnya sebagai seorang istri dapat mengganggu 
pekerjaannya sebagai seorang perawat. Fakta ini menunjukkan bahwa semakin tinggi konflik 
keluarga-pekerjaan maka akan mengurangi kinerja perawat wanita rumah sakit disebabkan 
karena tugas wanita sebagai ibu rumah tangga sekaligus bertanggung jawab terhadap 
pekejaannya. Wanita yang tidak mampu mengatasi berbagai konflik yang terjadi di dalam 
keluarga maka akan berpengaruh pada tingkat kinerjanya. 
Namun, hasil penelitian ini juga menunjukkan sebanyak 7 responden (29,2%) dengan 
konflik keluarga-pekerjaan tinggi namun tetap memiliki kinerja yang baik. Berdasarkan 
penuturan salah satu responden, toleransi yang diberikan oleh pasangan dan  keluarga telah 
membantu meminimalisir terjadinya konflik peran ganda. Hal ini senada dengan hasil 
penelitian Meidah (2013)  yang menyatakan bahwa konflik peran ganda tidak berpengaruh 
signifikan terhadap kinerja perawat wanita Rumah Sakit Islam Jakarta Pondok Kopi. Hal ini 
dapat terjadi karena karyawan wanita telah dapat meminimalisir konflik peran ganda yang 
terjadi dan dapat bersikap professional dengan tidak mencampuradukan kepentingan 
pekerjaan dengan kepentingan keluarga. 
Selanjutnya, dari hasil penelitian juga menunjukkan bahwa ada 5 responden (20%) 
dengan konflik pekerjaan-keluarga rendah dan 8 responden (27,6%) dengan konflik keluarga 
pekerjaan yang juga rendah namun memiliki kinerja kurang baik. Hal ini berarti ada faktor 
lain yang mempengaruhi kinerja seseorang. Menurut Gibson dalam Ilyas (2001) ada tiga 
faktor yang berpengaruh terhadap kinerja, selain faktor psikologis terdapat faktor individu dan 
faktor organisasi.  
KESIMPULAN DAN SARAN 
Dari hasil penelitian yang dilakukan di RSUD Daya Kota Makassar tentang hubungan 
konflik peran ganda dan kinerja perawat disimpulkan ; ada hubungan konflik peran ganda 
melalui konflik pekerjaan-keluarga (work-to-family conflict) dengan kinerja perawat di RSUD 
Daya Kota Makassar dengan nilai p = 0,001, dan ada hubungan konflik peran ganda melalui 
konflik keluarga-pekerjaan  (family-to-work conflict) dengan kinerja perawat di RSUD Daya 
Kota Makassar dengan nilai p = 0,004. 
Disarankan kepada pihak rumah sakit memperhatikan faktor-faktor yang berpengaruh 
dengan kinerja perawat khususnya tingkat konflik peran ganda yang dialami perawat karena 
terbukti memberikan pengaruh pada kinerjanya misalnya dengan mendirikan tempat penitipan 
anak bagi perawat rumah sakit dengan biaya yang cukup terjangkau. Pihak rumah sakit bisa 
mengadakan kegiatan rekreasi pegawai bersama keluarganya yang dapat dijadikan sarana bagi 
rumah sakit untuk mengenal keluarga dari para karyawan serta merupakan sarana untuk 
mendekatkan hubungan antara karyawan dengan keluarganya. Bagi perawat, sebagai ibu yang 
bekerja diharapkan terus menjalankan karirnya dan bisa mempertahankan aspek kinerja yang 
baik dengan tidak mengabaikan peran sebagai ibu rumah tangga. Perawat harus 
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Lampiran tabel 
Tabel 1. Karakteristik Responden Perawat RSUD Daya Kota Makassar 
 
Karakteristik Responden n % 
Umur (Tahun) 
  21-30 29 54.7 
31-40 20 34.7 
41-49  4 7.5 
Pendidikan 
  SPK/SPR 2 3.8 
DIII Keperawatan 34 64.2 
S1 Keperawatan  17 32.1 
Lama Kerja 
  < 5 Tahun 31 58.5 
5-10 Tahun 18 34.0 
> 10 Tahun 4 7.5 
Status Kepegawaian 
  PNS 20 37.7 
Non PNS 33 62.3 
Jumlah Anak 
  1 21 39.6 
2 20 37.7 
3 9 17.0 
4 3 5.7 
Umur Anak Terakhir 
  0-4 Tahun 28 71.7 
5-9 Tahun 11 20.8 
10-14 Tahun 2 3.8 
15-19 Tahun 2 3.8 
Tingkat Konflik Pekerjaan-Keluarga 
Tinggi 28 52.8 
Rendah 25 47.2 
Tingkat Konflik Keluarga-Pekerjaan 
Tinggi 24 45.3 
Rendah 29 54.7 
Kineja 
  Baik 28 52.8 
Kurang Baik 25 47.2 
 Sumber : Data Primer, 2013 
  








Kurang Baik Statistik 
n % n % n %   
Tingkat Konflik Pekerjaan-Keluarga 
Tinggi 20 71.4 8 28.6 28 100.0 
p=0.001 
Rendah 5 20.0 20 80.0 25 100.0 
Tingkat Konflik Keluarga-Pekerjaan 
Tinggi 17 70.8 7 29.2 24 100.0 
p= 0.004 
Rendah 8 27.6 21 72.4 29 100.0 
Sumber : Data Primer, 2013 
 
 
 
